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提出期限　令和７年１２月２４日（水）
◎ご記入いただいた住所、氏名、電話番号は、提出いただいた意見の内容に不明な点があった場合等の連絡・確認に利用する場合があります。
◎提出されました意見については、集約して市ホームページに掲載しますが、住所、氏名などの個人情報については掲載しません。
〈提出先及び問合せ先〉
〒３４１－８５０１　三郷市花和田６４８－１　三郷市役所　都市デザイン課　あて
ＴＥＬ：０４８（９３０）７７２３（直通）　ＦＡＸ：０４８（９５３）８９８１
